COMISSAO DE SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA

PROJETO DE LEI N° 7.401, DE 2006.

Institui programa intersetorial de
desenvolvimento e atencdo integral a
primeira infancia, o Programa Primeira
Infancia Melhor — PIM, e da outras
providéncias.

Autor: DeputaddOsmar Terra

Relator: DeputaddSaraiva Felipe

VOTO EM SEPARADO DA DEPUTADA RITA CAMATA

| — RELATORIO

O nobre Deputado Osmar Terra apresenta Projetcedgidando a criacdo de
um Programa Nacional de promocao do desenvolvimietégral da crianca desde a
gestacao, como forma de complementacéo da aca@ondiafe da sociedade, e inclui os
municipios como protagonistas das a¢fes, com dbawigdo dos setores responsaveis
pelas areas da educacdo, saude e assisténcig sotaahbém de organizacdes nao-
governamentais.

Apenso a proposicao principal ha o PL n°® 7.694/20G& autoria do ex-
deputado capixaba Ricardo Santos em co-autoria @dambém capixaba Deputado
Manato.

Tramitando nos termos do art. 24, inciso |l do Regito Interno da Camara dos
Deputados - RICD, cabe a esta Comissao de Segarifadial e Familia apreciar o
mérito da matéria.

Encerrado o prazo regimental, ndo foram apresent@u@ndas as proposicoes,
e o Parecer do Relator, Deputado Saraiva Felippdia aprovacdo do PL principal e
pela rejeicdo de seu apenso.

E o relatorio.

II-VOTO

A adocdo de qualquer tipo de acdo, como este PnagRrimeira Infancia
Melhor — PIM, que se proponha a agir diretamentéixa etaria da primeira infancia
deve ser endossada por esta Casa.

No entanto, consideramos que alguns ajustes degerieitdos a proposicao, e
para isso solicitamos o0 apoio e aceitacdo do nabaéor da matéria para as sugestdes
gue ora apresentamos, quais sejam:

1°) O termo “doutrina da atencao integral” utilizadoArt. 1° do Projeto esta incorreto.

A doutrina incorporada a legislacédo brasileira getanstituicio de 1988 e pela Lei n°
8.069/1990 é d'Doutrina da Protecdo Integral”’, fazendo-se necesséario mudar a
redacao;



2°) A faixa etaria considerada pelos estudiosos, pesdores do tema da primeira
infancia é a de zero a 6 (seis) anos, e ndo 5dcemos como propde o PL, cabendo
também emendas modificativas para alterar essa é@ia nos dispositivos do Projeto;

3°) A possibilidade da participacdo de “organizacOe®-governamentais” na
implementagcdo do Programa abre um leque demasiathaleg que pode resultar em
dificuldades na fiscalizacdo das acbes, celebragi@onvénios com a Unido, etc.
Sugerimos seja promovida modificacdo no PL parmjperque as ONG’s autorizadas
a implementar o Programa nos municipios sejam apagaelas qualificadas como
OSCIPs — Organizacdes da Sociedade Civil de Irgereéblico (instituidas nos termos
da Lei n® 9.790/1999). Seria necessario entdo, @asemodificativas em todos os
dispositivos do PL nos quais se encontre a expessiganizacbes néo-
governamentais”, substituindo-as por OSCIPs.

4°) Entendemos ainda, que frente as inUmeras difideklpelas quais passam a maioria
dos mais de 5 mil municipios brasileiros, deve |kes facultada a possibilidade de
utilizar as equipes do Programa Saude da Famitea geercer as atividades propostas
pelo PIM, ja que para esses profissionais existatasa montada, além de ndo acarretar
mais gastos orcamentarios com salarios, espacco figara novas equipes, etc.
Ressaltamos que essa possibilidade s6 serd pexmdtidouver por parte das prefeituras
e orgaos gestores do Programa a capacitacao gesfissionais.

Desta forma o art. 4° passaria a vigorar com unagoafo 2°, renumerando-se o
paragrafo unico como paragrafo primeiro:

§ 2° E facultado aos municipios, em caso de inldaoie material ou humana de
criacdo de novas equipes de visitadores, para &enmeptacdo do PIM, utilizar as

equipes do Programa Saude da Familia, desde gaeiteg@jas nos termos do paragrafo
Unico do art. 5° desta lei.”

Feitas essas consideragdes, contamos com o0 apaiobde relator e membros
desta Comisséo para essas sugestdes, as quasscaveo contribuem modestamente
para melhorar o Projeto, e votamos, no mérito, aptavacao do PL n° 7.401, de 2006.

Sala da Comissao, em de setembro de 2007.

Deputada RITA CAMATA
PMDB - ES



